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ﺗﻌﺪادي . زاﻟﻮ ﺟﺎﻧﻮر اﻧﮕﻠﻲ از راﺳﺘﻪ آﻧﺎﻟﻴﺪا اﺳﺖ
رودﺧﺎﻧﻪ و  ،ﻫﺎﻣﺮداب  ، آﺑﺰي اﻧﺪ و در ﺷﺎﻟﻴﺰارﻫﺎزاﻟﻮﻫﺎاز 
ﻧﻴﺰ ﺪ و ﺗﻌﺪادي ﻨﻫﺎي آب ﺷﻴﺮﻳﻦ زﻧﺪﮔﻲ ﻣﻲ ﻛﻨ درﻳﺎﭼﻪ
ﺧﻮار، ﺷﻜﺎري ﻳﺎ اﻧﮕﻠﻲ  زاﻟﻮﻫﺎ ﺟﺎﻧﻮران ﻻﺷﻪ .ﺧﺎﻛﺰي اﻧﺪ
زاﻟﻮي . ﺑﻮده و ﮔﺮوﻫﻲ داراي ﻋﺎدت ﺧﻮﻧﺨﻮاري ﻫﺴﺘﻨﺪ
ر ﺗﻮﺳﻂ ﺑﺎدﻛﺶ و ﺑﺎ ﻳﻚ ﮔﺰش ﺑﺪون درد ﺑﻪ ﺧﻮﻧﺨﻮا
 ،ﻮﮔﻠ ﭘﻮﺳﺖ و ﺳﺎﻳﺮ ارﮔﺎن ﻫﺎي داﺧﻠﻲ ﺑﺪن ﻣﺎﻧﻨﺪ دﻫﺎن،
و ﭼﺴﺒﻴﺪه، ﭘﻮﺳﺖ ﻳﺎ ﻣﺨﺎط آن را ﺳﻮراخ و  واژن، ﻧﺎي،
  و ازﻛﺮدهﻦ آزاد ــﻳﻚ آﻧﺰﻳﻢ ﺿﺪ اﻧﻌﻘﺎد ﺑﻪ ﻧﺎم ﻫﻴﺮودﻳ
 ه ﻏﺬاﻳﻲ ﻫﺮﻋﺪ ﻳﻚ ودر( 1-3) ﻛﻨﺪ ﺧﻮن ﻣﻴﺰﺑﺎن اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ
 ﺎنــﻮر ﺷﻨﺎﺳـﻧ ـــﺟﺎ. (1-3) ﻴﺘﺮ ﺧﻮن ﻣﻲ ﻣﻜﺪ ﻣﻴﻠﻲ ﻟ51 ﺗﺎ 5زاﻟﻮ 
   ﻧﻮع از آﻧﻬﺎ از05 ﻧﻮع زاﻟﻮ را ﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ ﻛﺮده اﻧﺪ ﻛﻪ 056ﺗﺎﻛﻨﻮن 
  
ﺧﻮن ﭘﺴﺘﺎﻧﺪاران ﺗﻐﺬﻳﻪ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ ﻛﻪ اﻫﻤﻴﺖ اﻧﮕﻠﻲ زاﻟﻮﻫﺎ را 
 ﮔﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﺑﺎ اﻫﻤﻴﺖ ﭘﺰﺷﻜﻲ و داﻣﭙﺰﺷﻜﻲ، ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫﺪ
، (acitolin sitanmiL) ﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎ: زاﻟﻮ ﺷﺎﻣﻞ
، ﻫﻤﺎدﻳﭙﺴﺎ (acinalyz aspidameaH) ﻫﻤﺎدﻳﭙﺴﺎ زﻳﻼﻧﻴﻜﺎ
 ، ﻫﻤﺎدﻳﭙﺴﺎ ﭘﻴﻜﺘﺎ(sirtsevlys aspidameaH) ﺳﻴﻠﻮﺳﺘﺮﻳﺲ
 alledboxyM)  ﻣﻴﻜﺴﻮﺑﺪﻻ آﻓﺮﻳﻜﺎﻧﺎ،(atcip aspidamaH)
، (xoref alledboniD) ، دﻳﻨﻮﺑﺪﻻ ﻓﺮوﻛﺲ(anacirfa
و  (arefinetac alledbotyhP) ﻓﻴﺘﻮﺑﺪﻻ ﻛﺎﺗﻨﻴﻔﺮا
. ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ (motalusset nozymoreT) مﻮﺗﺮوﻣﻴﺰون ﺗﺴﻮﻻﺗ
ﺪ ﻧﺑﺮد وﻳﮋه اي دارﻫﺎ ﻧﻴﺰ ﻛﺎر درﻣﺎن ﺑﺮﺧﻲ ﺑﻴﻤﺎريزاﻟﻮﻫﺎ در 
 ﻧﻮع ﻣﺎده 001 ﺑﻪ ﻋﻘﻴﺪه ﺑﻌﻀﻲ از ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﺎن ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ .(1)
 در ﺧﻮن  زاﻟﻮﺑﺎ ﮔﺰشوﻳﮋه ﺑﺎ اﺛﺮات درﻣﺎﻧﻲ ﮔﻮﻧﺎﮔﻮن 
  :ﭼﻜﻴﺪه
آﻟﻮدﮔﻲ ﺑﻪ زاﻟﻮ .  ﻧﻮع از آن از ﺧﻮن ﭘﺴﺘﺎﻧﺪاران ﺗﻐﺬﻳﻪ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ05زاﻟﻮﻫﺎ ﺟﺰء راﺳﺘﻪ آﻧﺎﻟﻴﺪا ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﻪ :ﻫﺪفزﻣﻴﻨﻪ و 
 ﺑﺎ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ. ﺧﻮﻧﻲ ﺷﺪﻳﺪ، ﺧﻮﻧﺮﻳﺰي، اﻓﺰاﻳﺶ ﺣﺴﺎﺳﻴﺖ و واﻛﻨﺶ آﻧﺎﻓﻴﻼﻛﺘﻴﻚ ﻣﻲ ﺷﻮدﻛﻢ : ﺑﺎﻋﺚ ﻋﻮارﺿﻲ ﺷﺎﻣﻞ
  .ﻧﺠﺎم ﺷﺪ اﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎ اﺛﺮ ﺗﻌﺪادي از داروﻫﺎي ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ و ﮔﻴﺎﻫﻲ ﺑﺮ زاﻟﻮ ﮔﻮﻧﻪ ﻫﺪف ﺑﺮرﺳﻲ
 ﻋﺼﺎره و اﺛﺮ ﺗﻬﻴﻪ ﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎ ﻋﺪد زاﻟﻮ از ﺟﻨﺲ 001 در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﺠﺮﺑﻲ اﺑﺘﺪا ﺗﻌﺪاد :روش ﺑﺮرﺳﻲ
و ﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ ، ﻟﻮاﻣﻴﺰول ﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازول،، ﺗﻣﺘﺮوﻧﻴﺪازولﻛﻮﻟﻴﻦ، ﺳﻮﻛﺴﻴﻨﻴﻞ  داروﻫﺎي ﻣﺒﻨﺪازول،ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ و ﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ 
 دﻗﻴﻘﻪ ﻣﻮرد ﻣﺸﺎﻫﺪه و ﺑﺮرﺳﻲ 027اﺛﺮات داروﻫﺎ ﺑﻪ ﻣﺪت   ﺣﺮﻛﺎت و.ﺑﺮ زاﻟﻮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻳﻚ ﺗﻴﻤﺎر ﺑﺎ آب ﻣﻘﻄﺮ 
  .  و زﻣﺎن ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ زاﻟﻮ ﺛﺒﺖ ﻣﻲ ﮔﺸﺖﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
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  دﻗﻴﻘﻪ،7ﺑﺎ ، ﻟﻮاﻣﻴﺰول  دﻗﻴﻘﻪ811/66ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ   ﺑﺎداروﻫﺎي ﺗﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازول  .ﻣﻲ ﺷﻮددﻗﻴﻘﻪ ﺑﺎﻋﺚ ﻣﺮگ زاﻟﻮﻫﺎ 
   .ﻣﺮگ زاﻟﻮﻫﺎ ﺷﺪﻧﺪ دﻗﻴﻘﻪ ﺑﺎﻋﺚ 145/11ﺑﺎ و ﻣﺘﺮوﻧﻴﺪازول  دﻗﻴﻘﻪ 81/66ﺑﺎ ﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ 
 ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ زاﻟﻮ ﺗﻮﺳﻂ ﻋﺼﺎره ﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ و داروﻫﺎي ﻟﻮاﻣﻴﺰول،  ﻧﺴﺒﺘﺎً ﻛﻮﺗﺎه ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ زﻣﺎﻧﻲ:ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
در ﺘﻮان از آﻧﻬﺎ ﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﺑزاﻟﻮﻳﻲ اﻳﻦ داروﻫﺎ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ و ﻣ اﺛﺮات ﺿﺪاز ﻧﺸﺎن  ﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ، ﺗﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازول
  . اﺳﺘﻔﺎده ﻧﻤﻮدﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎﻟﻴﻤﻨﺎﺗزاﻟﻮ ﮔﻮﻧﻪ ﻣﻮارد آﻟﻮدﮔﻲ اﻧﺴﺎﻧﻲ ﺑﺎ 
  
  . داروﻫﺎي ﺿﺪاﻧﮕﻞ، ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ،ﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎ زاﻟﻮ، : ﻛﻠﻴﺪيواژه ﻫﺎي
  و ﻫﻤﻜﺎرانﻣﺤﻤﻮد ﺑﻬﻤﻨﻲ     ﻋﺼﺎره ﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ زاﻟﻮ  ﺑﺮرﺳﻲ اﺛﺮ ﺿﺪ
 
ﺎ
ﺗﺮﺷﺢ ﻣﻲ ﺷﻮد ﻛﻪ ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﭘﺰﺷﻜﺎن و ﺟﺮاﺣﺎن ﻗﺮار 
 ﻫﺎي ﭘﺎ و آﻣﺮﻳﻜﺎ در ﻣﻮارد ﮔﺮﻓﺘﮕﻲ رگﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ و در ارو
 ﺟﺮاﺣﻲ ﻗﻠﺐ، ﭘﻮﺳﺖ،زﻳﺒﺎﻳﻲ  ﻫﺎي ﭘﻮﺳﺖ، ﮔﺮاﻓﺖ ﻗﻠﺐ،
ﭘﻴﻮﻧﺪ اﻋﻀﺎ و ﺗﻘﻮﻳﺖ ﺳﻴﺴﺘﻢ دﻓﺎﻋﻲ ﺑﺪن از آن اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ 
ﺑﺪن را ﮔﻮﻧﻪ ﻛﺎﻧﻮن ﻋﻔﻮﻧﻲ ﺮ  ﻣﻌﺘﻘﺪﻧﺪ ﻫﻣﺤﻘﻘﻴﻦ. (4،5) ﺷﻮد
 وﻟﻲ در ﺑﺤﺚ اﻧﮕﻠﻲ ،ﺑﻮﺳﻴﻠﻪ زاﻟﻮ ﻣﻲ ﺗﻮان رﻳﺸﻪ ﻛﻦ ﻛﺮد
 در ﻋﻴﻦ .(5،4)  ﻋﻮارض زﻳﺎدي ﺷﻮﻧﺪ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﺑﺎﻋﺚﻫﺎزاﻟﻮ
ﻣﻲ اﺛﺮات درﻣﺎﻧﻲ ﻣﻔﻴﺪي دارﻧﺪ وﻟﻲ زاﻟﻮﻫﺎ ﻛﻪ ﺣﺎل 
ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ اﻧﮕﻞ آﺳﻴﺐ رﺳﺎن ﺑﺎﻋﺚ ﻋﻮارﺿﻲ 
 ، ﺧﻮن رﻳﺰي ﻛﻮﺗﺎه ﻣﺪت،ﺷﺪﻳﺪﻛﻢ ﺧﻮﻧﻲ : ﺷﺎﻣﻞ
 ﺪﻧاﻓﺰاﻳﺶ ﺣﺴﺎﺳﻴﺖ و ﺣﺘﻲ واﻛﻨﺶ آﻧﺎﻓﻴﻼﻛﺘﻴﻚ ﮔﺮد
 ﻛﻤﺘﺮ ﭘﺰﺷﻜﻲ در اﻳﺮان اﺳﺖ ﻛﻪ در ﻣﻨﺎﻃﻖ .(4،1)
اﻓﺘﺎده ﻃﺒﺎﺑﺖ ﻛﺮده ﺑﺎﺷﺪ و ﺑﺎ ﭘﺪﻳﺪه زاﻟﻮ  ﻳﻲ و دورروﺳﺘﺎ
ﺣﻠﻖ و  ﻧﺎزوﻓﺎرﻧﻜﺲ، ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﺟﺴﻢ ﺧﺎرﺟﻲ در ﺑﻴﻨﻲ،
 .(6) ﺣﻨﺠﺮه و ﺣﺘﻲ دﺳﺘﮕﺎه ﺗﻨﻔﺲ ﭼﻨﺪان آﺷﻨﺎﻳﻲ ﻧﺪاﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ
ﺣﻠﺰون  ﻻك ﭘﺸﺖ ﻫﺎ، ﻣﺎﻫﻲ ﻫﺎ، دام، اﻟﻮﻫﺎ اﻧﮕﻞ اﻧﺴﺎن،ز
ﻻرو ﺣﺸﺮات ﺑﻮده و  ﻗﻮرﺑﺎﻏﻪ ﻫﺎ،، ﻛﺮم ﻫﺎ ي ﺧﺎﻛﻲ ﻫﺎ،
 در ﺣﺪي زاﻟﻮ ﭘﺘﺎﻧﺴﻴﻞ اﻧﮕﻠﻲ و ﺗﻐﺬﻳﻪ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪاز آﻧﻬﺎ 
 ﻛﻒ اﺳﺘﺨﺮ از ﺣﻤﻠﻪ زاﻟﻮﻫﺎ در ﺑﺎﻻﺳﺖ ﻛﻪ ﺣﺘﻲ ﻟﺠﻦ ﻫﺎي
ﻣﻮاردي ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛﻪ  (.1،3،4) اﻣﺎن ﻧﻴﺴﺘﻨﺪ
اﻓﺮاد ﻣﺠﺮوح ﻳﺎ ﻣﻔﻘﻮد در ﺟﻨﮕﻞ از ﺣﻤﻠﻪ ﻫﺰاران زاﻟﻮ از 
آﻟﻮدﮔﻲ زاﻟﻮ در ﺣﻠﻖ ﺑﺎ . ﻧﺪااﻳﻦ ﻧﻮع از ﭘﺎ درآﻣﺪه 
و ﺗﺼﻔﻴﻪ ﻧﺸﺪه  و ﺳﺎﻳﺮ ﻣﻨﺎﻓﺬ ﻛﻪ ﻧﻮﺷﻴﺪن آب ﻫﺎي آﻟﻮده 
و ﺳﭙﺲ ﺧﻮد را ﺷﺪه وارد ﺑﺪن ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺑﺎ آب در ﺗﻤﺎس 
 ﻣﻠﺘﺤﻤﻪ، ﺣﻨﺠﺮه، در ﻏﺸﺎي ﻣﺨﺎﻃﻲ ﻣﻨﺎﻃﻘﻲ ﻣﺜﻞ ﺣﻠﻖ،
 ﺑﺮاي وواژن و رﻛﺘﻮم ﻣﺴﺘﻘﺮ  روده، ﻧﺎﻳﮋه، ﻧﺎي، ﺑﻴﻨﻲ،
ﻣﺪت ﻃﻮﻻﻧﻲ در آﻧﺠﺎ ﺑﺎﻗﻲ ﻣﺎﻧﺪه و ﺳﺒﺐ ﻛﻢ ﺧﻮﻧﻲ 
  وﺑﺎ زاﻟﻮ ﻫﺎي ﻫﻮاﻳﻲ و راهﺣﻠﻘﻲ آﻟﻮدﮔﻲ . ﺷﻮﻧﺪﻣﻲ ﺷﺪﻳﺪ 
ﻛﻢ ﺧﻮﻧﻲ ﻫﺎي ﺷﺪﻳﺪي اﻳﺠﺎد   در ﺑﭽﻪ ﻫﺎﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎ
 ﺎﮔﻮﺳﻔﻨﺪ ﺑدر در اﻳﺮان  ﻫﺎﻳﻲآﻟﻮدﮔﻲ  (.4،1) ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
 ،(7) ﮔﺎو ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ در ﻣﻮرد آﻟﻮدﮔﻲ ﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎ
آﻟﻮدﮔﻲ در اﻧﺴﺎن و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ در  (8) اﻻغ و ﺳﮓ ﮔﻠﻪ
 ﮔﻮارش در دﺳﺘﮕﺎه، (11) ، ﮔﻠﻮ(01) واژن، (9) ﭼﺸﻢ
در ﻣﻮرد آﻟﻮدﮔﻲ در (. 21)  ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖﺎنﻛﻮدﻛ
 ﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﭘﺎﻟﻮداﺳﺎﻳﺮ ﻧﻘﺎط دﻧﻴﺎ آﻟﻮدﮔﻲ اﻧﺴﺎن ﺑﺎ 
 ﺑﻪ ﻋﻨﻮان اﻧﮕﻞ ﺗﻨﻔﺴﻲ از ﻋﺮﺑﺴﺘﺎن (adulap sitanmiL)
 ﺳﺎﻟﻪ از ﻳﻚ ﻣﻨﻄﻘﻪ 5و آﻟﻮدﮔﻲ ﻳﻚ دﺧﺘﺮ  (3) ﺳﻌﻮدي
آﻟﻮدﮔﻲ ﺑﺎ و  ﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎﺷﻬﺮي در درﻳﺎي اژه ﺑﺎ 
 ﺗﺎرﻳﺨﭽﻪ ﺷﻨﺎﻛﺮدن در زاﻟﻮ در ﭼﺸﻢ ﻳﻚ ﻛﻮدك ﺑﺎ
 ﮔﺰارﺷﺎت واﺻﻠﻪ از .(31)ﺷﺪه اﺳﺖ رودﺧﺎﻧﻪ ﮔﺰارش 
آﻟﻮدﮔﻲ اﻧﺴﺎﻧﻲ و داﻣﻲ ﻧﺸﺎن از ﻧﻮﻇﻬﻮر و ﻧﻮﭘﺪﻳﺪ ﺑﻮدن 
زاﻟﻮ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﺑﻴﻤﺎري ﻣﺸﺘﺮك اﻧﮕﻠﻲ ﺑﻴﻦ اﻧﺴﺎن و دام 
  ﺻﺮﻓﺎًﻫﺎزاﻟﻮآﻟﻮدﮔﻲ ﺑﺎ درﻣﺎن در ﺣﺎل ﺣﺎﺿﺮ . اﺳﺖ
 ﻫﺎوﻗﺘﻲ ﭘﺎ)ﺳﻨﺘﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﺜﺎل ﭘﻮﺷﻴﺪن ﺟﻮراب 
، ﻗﺮار دادن ﺑﺎﻗﻴﻤﺎﻧﺪه (در ﻣﻌﺮض ﺧﻄﺮ ﺣﻤﻠﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﺧﺸﻚ ﺷﺪه ﺻﺎﺑﻮن ﺣﻤﺎم ﺑﻪ ﻣﺤﻞ ﮔﺰش، ﮔﺬاﺷﺘﻦ ﺑﺮگ 
ﻫﺎي ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ ﺑﻴﻦ اﻧﮕﺸﺘﺎن ﭘﻨﺠﻪ ﭘﺎ، ﮔﺬاﺷﺘﻦ ﻣﻘﺪاري ﻧﻤﻚ 
ﻣﺮﻛﺒﺎت، روﻏﻦ اﻛﺎﻟﻴﭙﺘﻮس، ﺷﺴﺘﻦ ﻳﺎ ﺟﻮش ﺷﻴﺮﻳﻦ، ﻋﺼﺎره 
ﻣﺤﻞ ﮔﺰش ﺑﺎ آب و ﺻﺎﺑﻮن، اﺳﺘﻔﺎده از ﻛﻴﺴﻪ آب ﻳﺦ و ﺳﺮد 
و ﺗﻮرم، اﺳﺘﻔﺎده از آﻧﺘﻲ  ﺶ دردﻛﺮدن ﻣﺤﻞ ﺟﻬﺖ ﻛﺎﻫ
ﺧﺎرش و اﻟﺘﻬﺎب و ﺣﺘﻲ اﺳﺘﻔﺎده از ﻫﻴﺴﺘﺎﻣﻴﻦ ﺑﺮاي ﻛﺎﻫﺶ 
   ﺑﺎﻋﺚ آﺳﻴﺐ و ﺳﻮزش ﺑﺎﻓﺘﻲ  ﻛﻪﻫﻴﺪروﻛﺴﻴﺪ ﻛﻠﺴﻴﻢ
 ﺳﻨﺘﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﻪ ﻣﺮدم از درﻣﺎن ﻫﺎي ،(4،1) ﻣﻲ ﮔﺮدد
ﻓﺮﻫﻨﮓ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ دﻧﻴﺎ در ﻣﻮارد آﻟﻮدﮔﻲ ﺑﺎ زاﻟﻮ 
ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ . ﺪدرﻣﺎن ﻫﺎي ﻣﻮﺛﺮي ﻧﻴﺴﺘﻨوﻟﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ 
 از ﺧﺎﻧﻮاده mucabat anitociNﺑﺎ ﻧﺎم ﻋﻠﻤﻲ 
ﻋﻠﺖ وﺟﻮد ﻣﺎده اي ﺑﻪ ﻧﺎم ﻧﻴﻜﻮﺗﻴﻦ از  ﻛﻪ ﺑﻪ eaecanaloS
 اﺛﺮات ﺿﺪ اﻧﮕﻠﻲ آن روي ﺗﻌﺪاد ﮔﻴﺎﻫﺎن ﺳﻤﻲ ﺑﻮده و ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً
  .(41)  ﺑﻪ اﺛﺒﺎت رﺳﻴﺪه اﺳﺖزﻳﺎدي از اﻧﮕﻞ ﻫﺎ
ﮔﻴﺎﻫﺎن داروﻳﻲ و ﻓﺮآورده ﻫﺎي ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ 
و  (41) ﻤﺘﺮي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داروﻫﺎي ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ دارﻧﺪﻃﺒﻴﻌﻲ ﻋﻮارض ﻛ
ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ در درﻣﺎن و ﻛﺎﻫﺶ ﻋﻮارض زاﻟﻮ ﻣﻮﺛﺮ واﻗﻊ 
ﻋﺼﺎره ﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ اﺛﺮ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ ﻟﺬا ﺷﻮد، 
ﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﮔﻮﻧﻪ زاﻟﻮ ﺑﺮ  ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲو داروﻫﺎي ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ 
  .  اﻧﺠ م ﮔﺮﻓﺖﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎ
  
  :روش ﺑﺮرﺳﻲ
  : زاﻟﻮﺗﻬﻴﻪ و ﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ
روﺳﺘﺎﻳﻲ  ﻣﻨﺎﻃﻖ ﻪاﻳﻲ ﺑ ﻣﺴﺎﻓﺮت ﺻﺤﺮ5ﻃﻲ 
زاﻟﻮﻫﺎ در  . زاﻟﻮ ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪ001ﺟﻨﻮﺑﻲ اﺳﺘﺎن اﻳﻼم ﺗﻌﺪاد 
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 ﺑﻪ  درﺻﺪ01ﺎوي ﻓﺮﻣﺎﻟﻴﻦ ﻇﺮوف ﺷﻴﺸﻪ اي درب دار ﺣ
آزﻣﺎﻳﺸﮕﺎه اﻧﮕﻞ ﺷﻨﺎﺳﻲ داﻧﺸﻜﺪه داﻣﭙﺰﺷﻜﻲ داﻧﺸﮕﺎه ﺗﻬﺮان 
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎ از ﻓﺮﻣﺎﻟﻴﻦ ﺧﺎرج . ﺟﻬﺖ ﺗﺸﺨﻴﺺ ﮔﻮﻧﻪ ﻣﻨﺘﻘﻞ ﺷﺪﻧﺪ
زاﻟﻮﻫﺎي ﺟﺪا ﺷﺪه . و ﺑﺎ ﺳﺮم ﻓﻴﺰﻳﻮﻟﻮژي ﺷﺴﺘﺸﻮ داده ﺷﺪﻧﺪ
 ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﻮرﻓﻮﻟﻮژﻳﻚ ﻗﺮار (epocsoeretS) زﻳﺮ ﻟﻮپ
ﻧﻮار ﻃﻮﻟﻲ ﻧﺎرﻧﺠﻲ رﻧﮓ  ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ رﻧﮓ ﺳﺒﺰ ﺗﻴﺮه،. ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
آﻟﺖ ﻣﻜﻨﺪه   ﻣﻴﻠﻲ ﻣﺘﺮ،001-021ﻃﻮل ﺣﺪود  در ﻃﺮﻓﻴﻦ ﺑﺪن،
ﺑﺪن و ﻳﻚ آﻟﺖ ﻣﻜﻨﺪه ﻛﻮﭼﻚ ﺗﺮ ( اﻧﺘﻬﺎ) ﺑﺰرگ در ﻋﻘﺐ
در . ﺗﺸﺨﻴﺺ داده ﺷﺪ ﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎدر ﺟﻠﻮ ﺑﺪن، ﮔﻮﻧﻪ 
 ﻣﻴﻠﻲ ﻣﺘﺮ ﺑﺮاي 07-05ل اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از زاﻟﻮﻫﺎﻳﻲ ﺑﻪ ﻃﻮ
  .آزﻣﺎﻳﺶ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
 
  : ﮔﻴﺎه ﺗﻨﺒﺎﻛﻮﻋﺼﺎره ﮔﻴﺮيﺗﻬﻴﻪ، ﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ 
ﺗﺠﺮﺑﻲ ﺧﺮدادﻣﺎه ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر اﺟﺮاي اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
 در و اﻳﻼم ﺧﺮﻳﺪاري از اﺳﺘﺎنﮔﻴﺎه ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ  8831 ﺎلـﺳ
 ﺟﻨﺲ و ﺋﻴﺪﺎﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻃﺒﻴﻌﻲ اﺳﺘﺎن اﻳﻼم، ﺗ
  . ﮔﻮﻧﻪ ﮔﺮدﻳﺪ
در ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﮔﻴﺎﻫﺎن داروﻳﻲ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم 
ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮد از ﮔﻴﺎه ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ ﻋﺼﺎره ﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ ﺗﻬﻴﻪ 
 ﮔﻴﺎه ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ ﺗﻮﺳﻂ دﺳﺘﮕﺎه ﻣﻴﻜﺴﺮاﺑﺘﺪا . ﮔﺮدﻳﺪ
 ﮔﺮم ﭘﻮدر 05ﭘﻮدر ﮔﺮدﻳﺪ و ﻣﻴﺰان ( xeniloM®ylatI,)
 ﺳﺎﻋﺖ در 84 ﻣﻴﻠﻲ ﻟﻴﺘﺮ ﻣﺘﺎﻧﻮل ﺑﻪ ﻣﺪت 003ﮔﻴﺎﻫﻲ ﺑﺎ
ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر اﻓﺰاﻳﺶ اﺳﺘﺨﺮاج  .ﻻﺗﻮر ﺧﻴﺴﺎﻧﺪه ﺷﺪﭘﺮوﻛﻮ
  ﺳﺎﻋﺖ ﺑﺮ روي ﺗﻜﺎن دﻫﻨﺪه3ﻣﻮاد ﻣﻮﺛﺮه ﺑﻪ ﻣﺪت 
 ﮔﺬاﺷﺘﻪ ﺷﺪ و ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﻪ ﺗﻘﻠﻴﻞ رﺳﺎﻧﺪن ﺣﺠﻢ )rekahS(
 ﻋﺼﺎره ي ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪه ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش ﺗﻘﻄﻴﺮ در ﺧﻼء
اﺑﺘﺪا اﻟﻜﻞ ﻣﻮﺟﻮد در  )ynamreG,®203subriZ(
 ﺳﺎﻋﺖ در 84 ﻋﺼﺎره اﻟﻜﻠﻲ ﺧﺎرج ﮔﺮدﻳﺪ و ﺑﻪ ﻣﺪت
  . ﺗﻬﻴﻪ ﮔﺮدﻳﺪﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ درﺟﻪ ﭘﻮدر ﺧﺸﻚ ﻋﺼﺎره 05آون 
  :داروﻫﺎي ﺿﺪ اﻧﮕﻞﺗﻬﻴﻪ ﺳﻮﺳﭙﺎﻧﺴﻴﻮن 
 ﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ، ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ ﻟﻮاﻣﻴﺰول، داروﻫﺎي
از داروﻫﺎي ﻣﺒﻨﺪازول  و (اﻳﺮان داﻣﻠﺮان،) ﺗﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازول
 و ﻣﺘﺮوﻧﻴﺪازول( ﭘﺮﺗﻐﺎل) ﺳﻮﻛﺴﻴﻨﻴﻞ ،(اﻳﺮان دارو، روز)
ﺷﻜﻞ از دوز ﭘﻴﺸﻨﻬﺎدي و  وﻧﺘﺨﺎب ا( اﻳﺮان ﺗﻬﺮان ﺷﻴﻤﻲ،)
 . ﻫﺮ ﺷﺮﻛﺖ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪداروﻳﻲ اﺳﺘﺎﻧﺪارد و ﺗﺠﺎري
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ از آب ﻣﻘﻄﺮ اﺳﺘﺮﻳﻞ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﮔﺮوه ﭘﻼﺳﺒﻮ 
 دوزﻫﺎي ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ ﻫﺮ .اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳﺪ(  ﻣﻴﻜﺮوﻟﻴﺘﺮ001)
ﺗﻴﻤﺎر ﺗﻮﺳﻂ ﺗﺮازوي ﺣﺴﺎس وزن ﻧﻤﻮده و ﭘﺲ از ﺣﻞ 
ان ﺣﻼل ﺑﻪ  ﻣﻴﻠﻲ ﻟﻴﺘﺮ آب ﻣﻘﻄﺮ وﻟﺮم ﺑﻪ ﻋﻨﻮ01ﻧﻤﻮدن در 
  .(61،71 )ﻇﺮف آزﻣﺎﻳﺶ اﺿﺎﻓﻪ ﻣﻲ ﮔﺸﺖ
در ﺑﺤﺚ درﻣﺎن زاﻟﻮﻫﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ   آﻧﺠﺎﻳﻲ ﻛﻪاز
داروﻳﻲ ﺻﻮرت ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ از دوزﻫﺎي اﺳﺘﺎﻧﺪارد 
 . ﺗﻜﺮار در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ9 دارو ﻫﺮﺑﺮاي . اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳﺪ
آزﻣﺎﻳﺶ ﺿﺪ اﻧﮕﻠﻲ و اﺛﺮات ﻛﺸﻨﺪﮔﻲ داروﻫﺎ و ﻋﺼﺎره 
از . اﺣﻲ ﮔﺮدﻳﺪﻃﺮ(  دﻗﻴﻘﻪ027) ﺳﺎﻋﺖ 21ﺑﺮ اﺳﺎس 
 زﻣﺎن ﺷﺪ زﻣﺎن ﺗﻮﺳﻂﻣﻲ زﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ دارو ﺑﻪ ﻇﺮف اﺿﺎﻓﻪ 
  .ﺸﺖﮔﻣﻲ ﺳﻨﺞ ﺛﺒﺖ 
  :آزﻣﺎﻳﺶاﻧﺠﺎم 
 و ortiv-nIاز آﻧﺠﺎﻳﻲ ﻛﻪ ﻫﻴﭻ روش ﻛﺎر ﻋﻠﻤﻲ 
 ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ اﺛﺮات ﺿﺪ زاﻟﻮﻳﻲ داروﻫﺎي oviv-nI
 ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻫﻴﭻ . زاﻟﻮ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ و ﮔﻴﺎﻫﻲ روي
ﻬﺖ اﻟﮕﻮ ﺑﺮداري ﮔﻮﻧﻪ ﻣﻨﺒﻌﻲ دال ﺑﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﺟ
 آزﻣﺎﻳﺸﮕﺎﻫﻲ اﺳﺎﺗﻴﺪ ﺑﺨﺶ ﻋﻔﻮﻧﻲ  ﻣﺪل.ﺪﺸﻳﺎﻓﺖ ﻧ
اﺳﺎﺗﻴﺪ ﺑﺨﺶ اﻧﮕﻞ  داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﺻﻔﻬﺎن،
ﺷﻨﺎﺳﻲ و ﻓﺎرﻣﺎﻛﻮﻟﻮژي داﻧﺸﻜﺪه داﻣﭙﺰﺷﻜﻲ داﻧﺸﮕﺎه 
 ﻃﺮاﺣﻲ وﺗﻬﺮان و داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ واﺣﺪ ﺷﻬﺮﻛﺮد 
ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ ﻣﻨﻈﻮر اﺑﺘﺪا در ﻇﺮوف ﺷﻴﺸﻪ اي . اﺟﺮاء ﮔﺮدﻳﺪ
ﺳﻮراﺧﻲ ، درب دار( ﺪه دﻗﻴﻖ زاﻟﻮﻫﺎﺟﻬﺖ ﻣﺸﺎﻫ)ﺷﻔﺎف 
( ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر اﻛﺴﻴﮋن رﺳﺎﻧﻲ) ﺳﺎﻧﺘﻲ ﻣﺘﺮ 0/05ﺑﻪ ﻗﻄﺮ ﺣﺪود 
 ﻣﻴﻠﻲ ﻟﻴﺘﺮ آب ﭼﺸﻤﻪ ﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ زاﻟﻮ 006ﺗﻌﺒﻴﻪ ﺷﺪ و ﻣﻴﺰان 
ﺑﻪ ﻫﺮ ﻇﺮف . از آن ﺟﻤﻊ آوري ﺷﺪه ﺑﻮد اﺿﺎﻓﻪ ﮔﺮدﻳﺪ
ﻋﺪد زاﻟﻮ اﺿﺎﻓﻪ ﺷﺪ و ﻫﻤﺰﻣﺎن ﺑﺎ اﺿﺎﻓﻪ ﻧﻤﻮدن ﻳﻚ  ﺗﻌﺪاد
 ﺗﻴﻤﺎرﺑﺮاي ﻫﺮ  .ﺖ ﺛﺒﺖ ﺷﺪداروﻫﺎ ﺗﻤﺎﻣﻲ ﺣﺮﻛﺎت ﺑﻪ دﻗ
اﻧﮕﻠﻲ ﺑﺮ اﺳﺎس  اﺛﺮات ﺿﺪ . ﺗﻜﺮار در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ9
  .ﻓﺎﻛﺘﻮر ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ ﻣﺸﺨﺺ ﻣﻲ ﺷﻮد
 ﻋﺪم ﺣﺮﻛﺖ زاﻟﻮ ﻫﻨﮕﺎم ﺗﺤﺮﻳﻚ ﺑﺪن :ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ
 ﺣﺴﺐﺑﺎ ﻧﻮك ﻧﻴﺪل اﺳﺖ و در ﺣﻴﻦ آزﻣﺎﻳﺶ ﺑﺮ زاﻟﻮ 
ﭼﻪ زاﻟﻮ در زﻣﺎن ﻛﻮﺗﺎه ﺗﺮي   و ﻫﺮدﻗﻴﻘﻪ ذﻛﺮ ﻣﻲ ﮔﺮدد
و ﺑﻪ ﻇﺮف آزﻣﺎﻳﺶ دﭼﺎر ﻣﺮگ ﺷﻮد، از اﺿﺎﻓﻪ ﻧﻤﻮده دار
  .دارو ﻣﻮﺛﺮﺗﺮ اﺳﺖ
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  و ﻫﻤﻜﺎرانﻣﺤﻤﻮد ﺑﻬﻤﻨﻲ     ﻋﺼﺎره ﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ زاﻟﻮ  ﺑﺮرﺳﻲ اﺛﺮ ﺿﺪ
ﺷﺪت اﺛﺮ دارو ﻫﺎ : ﺪت اﺛﺮ داروﻫﺎ و ﺗﻴﻤﺎرﻫﺎي داروﻳﻲﺷ
  . رﻧﺞ ﺗﻘﺴﻴﻢ ﮔﺮدﻳﺪ5ﺑﺮ اﺳﺎس زﻣﺎن ﺑﻪ 
 06 ﺗﺎ 1ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ زاﻟﻮ ﺑﻴﻦ دﻗﺎﻳﻖ (: 4)+ ﭼﻬﺎر ﻣﺜﺒﺖ
ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ (: 3)+ ﺳﻪ ﻣﺜﺒﺖ، ﭘﺲ از اﺿﺎﻓﻪ ﻧﻤﻮدن دارو
 دو، ﭘﺲ از اﺿﺎﻓﻪ ﻧﻤﻮدن دارو 021 ﺗﺎ 16زاﻟﻮ ﺑﻴﻦ دﻗﺎﻳﻖ 
 081ﺗﺎ  121ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ زاﻟﻮ ﺑﻴﻦ دﻗﺎﻳﻖ (: 2)+ ﻣﺜﺒﺖ
ﻣﺮگ ﻓﻠﺠﻲ و (: 1)+ ﻳﻚ ﻣﺜﺒﺖ، ﭘﺲ از اﺿﺎﻓﻪ ﻧﻤﻮدن دار
،  ﭘﺲ از اﺿﺎﻓﻪ ﻧﻤﻮدن دارو042 ﺗﺎ 181زاﻟﻮ ﺑﻴﻦ دﻗﺎﻳﻖ 
 ﭘﺲ از 027 ﺗﺎ 142ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ زاﻟﻮ ﺑﻴﻦ دﻗﺎﻳﻖ (: -)ﻣﻨﻔﻲ
ﻣﺮگ زاﻟﻮ در اﻳﻦ دﻗﺎﻳﻖ، ﺣﺘﻲ در ﻣﻮارد ) اﺿﺎﻓﻪ ﻧﻤﻮدن دارو
  .(از ﻟﺤﺎظ ﺷﺪت اﺛﺮ، ﻣﻨﻔﻲ ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ ﮔﺮدد
 
( 4+ﺷﺪت اﺛﺮ  )1-06ﻲ ﻛﻪ در ﺑﺎزه زﻣﺎﻧﻲ داروﻫﺎﻳ
ﻗﺪرت و ﻣﻮﺛﺮ   ﺑﻪ ﻋﻨﻮان داروﻫﺎي ﭘﺮﻣﻮﺟﺐ ﻣﺮگ زاﻟﻮ ﮔﺮدد
   . در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎﺑﺮ زاﻟﻮي ﮔﻮﻧﻪ 
ﺟﻬﺖ آﻧﺎﻟﻴﺰ داده ﻫﺎ، از آزﻣﻮن ﻛﺮوﺳﻜﺎل واﻟﻴﺲ 
  .  ﺷﺪاﺳﺘﻔﺎده
 
  :ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
ﺑﻪ دﻟﻴﻞ اﺛﺮ دارو ( ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ) ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﺜﺒﺖ داروﻫﺎ
ﺑﺮ آﻧﺰﻳﻢ ﻓﻮﻣﺎرات ردوﻛﺘﺎز، ﺳﻮﻛﺴﻴﻨﺎت دﻫﻴﺪروژﻧﺎز، وﻗﻔﻪ در 
ﻓﺴﻔﻮرﻳﻼﺳﻴﻮن اﻛﺴﻴﺪاﺗﻴﻮ و ﺗﺠﻤﻊ اﺳﻴﺪ ﻻﻛﺘﻴﻚ در ﺑﺪن 
 (.31) اﻧﮕﻞ و ﻣﺮگ اﻧﮕﻞ ﻣﺸﺨﺺ ﻣﻲ ﮔﺮدد
ﭼﻪ زاﻟﻮ در زﻣﺎن ﻛﻮﺗﺎه ﺗﺮي دﭼﺎر ﻣﺮگ ﺷﻮد  ﻫﺮ
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻬﺘﺮﻳﻦ داروﻫﺎ .  اﺛﺮ ﺑﻬﺘﺮ دارو اﺳﺖدﻫﻨﺪه ﻧﺸﺎن
و ﭘﺲ از آن ﻋﺼﺎره ( دﻗﻴﻘﻪ 7±3/6)ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻟﻮاﻣﻴﺰول 
 ،81/66±5/07 ﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ، ( دﻗﻴﻘﻪ271±6/11 )ﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ
 ﺮوﻧﻴﺪازولـــو ﻣﺘ( 811/66±501/50)ﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازول ـــﺗ
  . ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﻳﺪ(ﻪـــدﻗﻴﻘ 145/11±862/94)
ول، ﺳﻮﻛﺴﻴﻨﻴﻞ ﻛﻮﻟﻴﻦ و آب ﺗﻴﻤﺎرﻫﺎي ﻣﺒﻨﺪاز
 ﺑﺮ .ﻣﻘﻄﺮ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان داروﻫﺎي ﺑﻲ اﺛﺮ ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ
 ﻧﻈﺮ  ﺑﻴﻦ ﺗﻴﻤﺎرﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ازاﺳﺎس آزﻣﻮن ﻛﺮوﺳﻜﺎل واﻟﻴﺲ
ﻼف ﻣﻌﻨﻲ داري ــاﺧﺘ( دﻗﻴﻘﻪ)ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﺪت زﻣﺎن ﻣﺮگ زاﻟﻮ 
ﺷﺪت اﺛﺮ داروﻫﺎ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﺷﺎﻣﻞ  (.<P0/10)وﺟﻮد دارد 
 1+ﻣﺘﺮوﻧﻴﺪازول  ،(-) ﺳﻮﻛﺴﻴﻨﻴﻞ ﻣﻨﻔﻲ ،(-) ﻣﺒﻨﺪازول ﻣﻨﻔﻲ
، 4+ ﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ ،ﻟﻮاﻣﻴﺰول و ﺑﺮاي ﺗﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازول،
  ﻣﻨﻔﻲ ﻧﻴﺰﺑﺮاي آب ﻣﻘﻄﺮو  4+ﻋﺼﺎره ﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ ﺗﻴﻤﺎر 
  .ﺑﻮد( -)
  
 :ﺑﺤﺚ
ﻧﻮع . دو ﻧﻮع زاﻟﻮ در اﻧﺴﺎن اﻳﺠﺎد ﺑﻴﻤﺎري ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
 اﺳﺖ ﻛﻪ داراي ﻓﻚ ﻗﻮي اﺳﺖ و ﺑﺎ زاﻟﻮي ﺧﺎﻛﺰياول 
آزردﮔﻲ ﭘﻮﺳﺘﻲ اﻳﺠﺎد ﭼﺴﺒﻴﺪن ﺑﻪ ﭘﻮﺳﺖ و ﻧﻔﻮذ در آن 
  ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﻓﻚ ﺿﻌﻴﻒ ﺗﺮي آﺑﺰييزاﻟﻮﻧﻮع دوم . ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
دارد و ﺑﺮاي رﺷﺪ ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﺑﺎﻓﺖ ﻧﺮم ﻣﺜﻞ ﻣﺨﺎط دﺳﺘﮕﺎه 
اﻳﻦ اﻧﮕﻞ از . ﮔﻮارش دارد و از ﺧﻮن ﺗﻐﺬﻳﻪ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
 ﺣﻠﻖ و يﻃﺮﻳﻖ دﻫﺎن و ﺑﻴﻨﻲ اﻧﺴﺎن ﺿﻤﻦ ﺷﺴﺖ و ﺷﻮ
 و ﺎزوﻓﺎرﻧﻜﺲﻧﺑﻴﻨﻲ ﻳﺎ ﻧﻮﺷﻴﺪن آب وارد دﻫﺎن ﻣﻲ ﺷﻮد و ﺑﻪ 
  اﭘﻲ ﮔﻠﻮت ﻳﺎ ازوﻓﺎﮔﻮس و ﺣﺘﻲ ﺗﺮاﺷﻪ و ﺑﺮوﻧﺶ 
 ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ دﻟﻴﻞ زاﻟﻮي آﺑﻲ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻋﻮارض .ﻣﻲ ﭼﺴﺒﺪ
ﺑﻴﺸﺘﺮي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ زاﻟﻮي ﺧﺎﻛﺰي اﻳﺠﺎد ﻛﻨﺪ ﭼﺮا ﻛﻪ ﺳﺒﺐ 
 ﺗﺮاﻧﺴﻔﻴﻮژن  ﺑﻪﻧﻴﺎزﺣﺘﻲ ﮔﺎﻫﻲ ﻣﻲ ﮔﺮدد و  يآﻧﻤﻲ ﺷﺪﻳﺪ
از آﻧﺠﺎﻳﻲ ﻛﻪ درﻣﺎن (. 51) ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎر ﺧﻮن 
 ﺳﻨﺘﻲ و  روش ﻫﺎي اﻧﺴﺎن ﺑﺎ زاﻟﻮ ﺻﺮﻓﺎًﻋﻮارض آﻟﻮدﮔﻲ
ﺑﺎ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻛﻤﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪ، ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺟﺴﺘﺠﻮي راه ﺣﻠﻲ ﻋﻠﻤﻲ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ . ﺟﻬﺖ رﻓﻊ اﻳﻦ ﻣﺸﻜﻞ ﺿﺮوري ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ
ﻛﻪ داروي ﻣﻮﻳﺪ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع اﺳﺖ  ﺑﻬﻤﻨﻲ و ﻫﻤﻜﺎران
ﻟﻴﻤﻨﺎﺗﻴﺲ ﻟﻮاﻣﻴﺰول ﺑﻪ ﺳﺮﻋﺖ ﻣﻮﺟﺐ ﻓﻠﺠﻲ و دﻓﻊ 
 .دﺷﻮي ﻣﻲ  از دﻫﺎن و ﺣﻠﻖ ﮔﻮﺳﻔﻨﺪان ﻧﮋاد ﻛﺮدﻧﻴﻠﻮﺗﻴﻜﺎ
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ داﻣﺪاران ﺳﻨﺘﻲ ﻣﻨﺎﻃﻖ ﺟﻨﻮﺑﻲ اﺳﺘﺎن اﻳﻼم 
ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ در ) از درﻣﺎن ﺳﻨﺘﻲ ﺷﺎﻣﻞ ﺧﻮراﻧﺪن ﻋﺼﺎره ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ
ﻣﻬﺮه داران و ﺑﻲ ﻣﻬﺮﮔﺎن ﻫﺮ  (.7) اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ( آب
 ﻧﻴﻜﻮﺗﻴﻨﻲ ﺑﺎ ﺳﺎﺧﺘﺎر و ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ دو ﮔﺮوه داراي ﮔﻴﺮﻧﺪه ﻫﺎي
ﻳﻮﻟﻮژﻳﻜﻲ و ﻣﺸﺎﺑﻬﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪ اﻣﺎ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي ﻓﻴﺰ
   داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ و ﻧﻴﻜﻮﺗﻴﻦ اﺣﺘﻤﺎﻻًﻓﺎرﻣﺎﻛﻮﻟﻮژﻳﻜﻲ ﻣﺘﻔﺎوﺗﻲ 
 (.81) ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻮﺟﺐ ﺻﺪﻣﻪ و آﺳﻴﺐ ﺳﻤﻲ در ﻣﻬﺮه داران ﺷﻮد
در ﻃﺐ ﺳﻨﺘﻲ دﻧﻴﺎ از ﮔﻴﺎه ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ داروي 
 ﺿﺪ اﺳﭙﺎﺳﻢ، ﻣﺪر، ﻗﻲ آور، ﺧﻠﻂ آور، ﻣﺴﻜﻦ و ﺑﺰاق آور
 -ﻴﺮﻧﺪه اﺳﺘﻴﻞﻧﻴﻜﻮﺗﻴﻦ ﺑﺎ اﺛﺮ ﺑﺮ ﮔ(. 91) اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ ﺷﻮد
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ (. 91) ﮔﺮددﻛﻮﻟﻴﻦ ﺑﺎﻋﺚ ﺷﻠﻲ ﻋﻀﻼﻧﻲ ﻣﻲ
 از ﻃﺮﻳﻖ اﺛﺮ ﻧﻴﻜﻮﺗﻴﻦ ﺑﺮوز ﻛﺸﻨﺪﮔﻲ و ﻣﺮگ زاﻟﻮ اﺣﺘﻤﺎﻻً
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ﻣﻮﺟﻮد در ﻋﺼﺎره ﮔﻴﺎه ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ ﺑﺮ ﮔﻴﺮﻧﺪه ﻫﺎي ﻧﻴﻜﻮﺗﻴﻨﻲ اﻋﻤﺎل 
آﻧﺰﻳﻢ ﻓﻮﻣﺎرات   ﺗﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازول ﻓﻌﺎﻟﻴﺖداروي. ﺷﺪه اﺳﺖ
ﺑﺪون اﻳﻨﻜﻪ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻛﻨﺪ، ﻬﺎر ﻣﻲﻣﺳﺴﺘﻮدﻫﺎ ردوﻛﺘﺎز را در 
ﻲ ﺑﺮ ﻣﻴﺰﺑﺎن داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ در ﻧﺘﻴﺠﻪ اﻋﻤﺎل ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ و ﺗﻮﻟﻴﺪ ﻳﺳﻮ
داروي ﻟﻮاﻣﻴﺰول از  .اﻧﺮژي را در اﻧﮕﻞ ﻣﺨﺘﻞ ﻣﻲ ﻧﻤﺎﻳﺪ
ﺳﻮﻛﺴﻴﻨﺎت ﻃﺮﻳﻖ ﻣﻬﺎر آﻧﺰﻳﻢ ﻫﺎي ﻓﻮﻣﺎرات ردوﻛﺘﺎز و 
داروي  . ﻣﻲ ﮔﺮددﻛﺮم ﻫﺎي اﻧﮕﻠﻲدﻫﻴﺪروژﻧﺎز ﺑﺎﻋﺚ ﻓﻠﺞ 
ﺪن ﻣﺮﺣﻠﻪ  ﺑﺎ وﻗﻔﻪ در ﺟﺬب و ﺟﻔﺖ ﺷﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ
ﻫﺎي ﻛﺮم ﻓﺴﻔﻮرﻳﻼﺳﻴﻮن اﻛﺴﻴﺪاﺗﻴﻮ در ﻣﻴﺘﻮﻛﻨﺪري ﺳﻠﻮل
و ﺑﻪ واﺳﻄﻪ ﻣﺘﻮﻗﻒ ﻛﺮدن ﺳﻴﻜﻞ ﻛﺮﺑﺲ، ﻣﻮﺟﺐ ﺗﺠﻤﻊ 
اﻧﮕﻞ اﺳﻴﺪ ﻻﻛﺘﻴﻚ در ﺑﺪن اﻧﮕﻞ ﺷﺪه و ﺑﺎﻋﺚ ﻣﺮگ 
 ﻏﻴﺮ ﻣﺘﺮوﻧﻴﺪازول در داﺧﻞ ﻣﻴﻜﺮوب ﻫﺎي. (81) ﮔﺮددﻣﻲ
 ﻫﻮازي و ﺳﻠﻮل ﻫﺎي ﭘﺮوﺗﻮزوﺋﺮي ﺣﺴﺎس، ﮔﺮوه ازت
 ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﺤﺼﻮﻻت .ﮔﺮددﻦ اﺣﻴﺎء ﻣﻲاز ﻃﺮﻳﻖ ﻓﺮودوﻛﺴﻴآن 
 داﺧﻞ ياﺣﻴﺎء ﺷﺪه از ﻃﺮﻳﻖ واﻛﻨﺶ ﺑﺎ ﻣﺎﻛﺮوﻣﻮﻟﻜﻮل ﻫﺎ
 ﺗﺎﺛﻴﺮ  (.71) ﺑﺎﺷﺪ ﻫﺎ ﻣﻲﺳﻠﻮﻟﻲ ﻣﺴﺌﻮل ﻛﺸﺘﻦ ﺳﻠﻮل
زاﻟﻮﻳﻲ داروﻫﺎي ﺗﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازول، ﻟﻮاﻣﻴﺰول،  ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺿﺪ
از ﻃﺮﻳﻖ  ﻣﺘﺮوﻧﻴﺪازول و ﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ ﺑﺮ زاﻟﻮ اﺣﺘﻤﺎﻻً
ﺑﺮاي اﺛﺒﺎت  ﻛﻪ ﻴﺮدﻣﻲ ﮔﺻﻮرت ي ذﻛﺮ ﺷﺪه ﻣﻜﺎﻧﻴﺴﻢ ﻫﺎ
ﺳﻮﻛﺴﻴﻨﻴﻞ ﻛﻮﻟﻴﻦ .  ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪﺗﻜﻤﻴﻠﻲ ﺎتﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌاﻳﻦ ادﻋﺎ 
ﺑﺎ اﺛﺮ ﺑﺮ ﮔﻴﺮﻧﺪه ﻫﺎي ﻧﻴﻜﻮﺗﻴﻨﻲ ﺑﺎﻋﺚ ﺑﺎز ﺷﺪن ﻛﺎﻧﺎل ﻳﻮن 
و ﮔﺴﺘﺮش ﮔﺮدد ﻲ ﻣﻲﻔﺤﻪ اﻧﺘﻬﺎﻳﺳﺪﻳﻢ و دﭘﻼرﻳﺰاﺳﻴﻮن ﺻ
اﻳﻦ دﭘﻼرﻳﺰاﺳﻴﻮن در ﻏﺸﺎﻫﺎي ﻣﺠﺎور ﺑﺎﻋﺚ اﻧﻘﺒﺎض 
.  ﻣﻲ ﮔﺮددﻧﺎﻫﻤﺎﻫﻨﮓ و ﻋﻤﻮﻣﻲ واﺣﺪﻫﺎي ﺣﺮﻛﺘﻲ ﻋﻀﻠﻪ
-روﻧﺪ ﺗﺤﺮﻳﻚدر ﺳﻮﻛﺴﻴﻨﻴﻞ ﻛﻮﻟﻴﻦ ﻣﻜﺎﻧﻴﺰم اﺛﺮ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ 
اﻧﻘﺒﺎض ﻣﺴﺘﻠﺰم رﭘﻮﻻرﻳﺰاﺳﻴﻮن ﺻﻔﺤﻪ اﻧﺘﻬﺎﻳﻲ و ﺗﺤﺮﻳﻚ 
ﻣﻜﺮر ﺑﺮاي ﺣﻔﻆ ﺗﻮﻧﻮس ﻋﻀﻠﻪ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻧﺘﻴﺠﻪ اش ﻳﻚ 
ﻲ و اﺛﺮات ﺳﺮﻃﺎن زاﻳ(. 71 )ﻓﻠﺠﻲ ﺷﻞ ﺑﺮاي اﻧﮕﻞ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
(. 02) ﻣﻮﺗﺎﺳﻴﻮن زاﻳﻲ ﻧﻴﻜﻮﺗﻴﻦ ﺛﺎﺑﺖ ﻧﺸﺪه اﺳﺖ
ل از داروﻫﺎي ﺿﺪ اﻧﮕﻠﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ در ﻣﻮارد ﺗﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازو
اﻧﮕﻞ ﻫﺎي ﺗﻨﻔﺴﻲ آﻟﻮدﮔﻲ اﻧﺴﺎن ﺑﺎ اﻧﮕﻞ ﻓﺎﺳﻴﻮﻻ ﻫﭙﺎﺗﻴﻜﺎ و 
 ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ .(12-62) ﺧﺎﻧﻮاده ﭘﺎراﮔﻮﻧﻴﻤﻮس ﺑﻪ ﻛﺎر ﻣﻲ رود
ﺑﻪ زﻣﺎن ﻣﻨﺎﺳﺐ ﻓﻠﺠﻲ و ﻣﺮگ داروﻫﺎي ﻟﻮاﻣﻴﺰول، 
 ﻋﺼﺎره ﻣﺘﺎﻧﻮﻟﻲ ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ ﺑﺮ ﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ، ﺗﺮﻳﻜﻼﺑﻨﺪازول و
ﺛﺮات ﺿﺪ اﻧﮕﻠﻲ ﻣﻨﺎﺳﺐ داروﻫﺎي اﻳﻦ زاﻟﻮ و ﻫﻢ ﺧﻮاﻧﻲ ا
ﺗﻮان از داروﻫﺎي ذﻛﺮ ﺷﺪه  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ ﻣﻲ
  .ﺑﻪ ﻋﻨﻮان داروي ﺿﺪ زاﻟﻮ ﺑﺎ اﺛﺮ ﻣﻨﺎﺳﺐ اﺳﺘﻔﺎده ﻧﻤﻮد
  
  :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺎﻳﺪ اوﻟﻴﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮرﺳﻲ اﺛﺮات 
ﺑﺎ . ﺿﺪ زاﻟﻮﻳﻲ ﮔﻴﺎه داروﻳﻲ و داروي ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ در دﻧﻴﺎ ﺑﺎﺷﺪ
ﻣﻄﻠﻮب ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪه، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻓﻮق ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ .  ﺑﺮاي ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﺎي آﻳﻨﺪه ﺑﺎﺷﺪآﻏﺎز راﻫﻲ
اﺛﺮات ﻛﺸﻨﺪﮔﻲ داروﻫﺎي ﻟﻮاﻣﻴﺰول، ﻧﻴﻜﻠﻮزاﻣﺎﻳﺪ، 
و  ﺎﻛﻮــــﺎه ﺗﻨﺒــــﺪازول، ﮔﻴــــﺪازول، ﻣﺘﺮوﻧﻴــﺗﺮﻳﻜﻼﺑﻨ
ﺑﻮدن ﺗﻨﺒﺎﻛﻮ ﻻزم اﺳﺖ  ﻲــﻜﻮﺗﻴﻦ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻃﺒﻴﻌـــﻧﻴ
ﻮژﻳﻜﻲ ﺑﺮ روي ﻣﺎده ﻣﻮﺛﺮه، ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت دﻗﻴﻖ ﺗﺮ ﻓﺎرﻣﺎﻛﻮﻟ
ﻧﺤﻮه و ﻣﻜﺎﻧﻴﺴﻢ اﺛﺮ ﮔﺬاري داروﻫﺎي اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
 و ﺑﻲ ﺧﻄﺮ ﻋﻠﻴﻪ زاﻟﻮ ﺻﻮرت ﮔﻴﺮد ﺗﺎ ﺑﺘﻮان داروﻳﻲ ﻣﻮﺛﺮ
  .ﻪ ﻧﻤﻮددر ﺟﻬﺎن اراﻳ
  
 :ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ
از ﺑﺎﺷﮕﺎه ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان ﺟﻮان داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ واﺣﺪ 
اﺳﺎﺗﻴﺪ ز ا. ﺷﻬﺮﻛﺮد ﺑﺎﺑﺖ ﺗﺎﻣﻴﻦ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻓﻮق ﺗﺸﻜﺮ ﻣﻲ ﮔﺮدد
 دﻛﺘﺮ ودﻛﺘﺮ ﺑﻬﻨﺎم ﻣﺸﮕﻲ دﻛﺘﺮ رﻓﻴﻌﻴﺎن، ﺟﻨﺎب آﻗﺎي ﺑﺰرﮔﻮار 
آﻗﺎي ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ از .  ﻗﺪرداﻧﻲ ﻣﻲ ﮔﺮددﻲﻨﺣﺠﺖ اﷲ روﺣﻲ ﺑﺮوﺟ
  .ﻓﺮﻳﺪون ﻗﻄﺒﻴﺎن ﺑﺎﺑﺖ ﻣﺴﺎﻋﺪت در ﺟﻤﻊ آوري زاﻟﻮ ﺗﺸﻜﺮ ﻣﻲ ﺷﻮد
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